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MESA REDONDA SOBRE LA CALIDAD ASISTENCIAL EN EL SECTOR SANITARIO
PRIVADO

La Medicina Interna debe coordinar y liderar todos los grupos multidisciplinares de
la sanidad privada

Los expertos destacan la descarga asistencial que supone el sistema privado para el SNS pero
critican la falta de coordinacion entre las especialidades

Javier Leo. Maspalomas (Gran Canaria)

Los especialistas en Medicina Interna deben encargarse de coordinar y liderar todos los grupos
multidisciplinares de la sanidad privada, convirtiéndose en el “eje vertebrador” de todas las compaiias y
hospitales del sector privado. Esta ha sido una de las principales conclusiones a la que han llegado los
expertos reunidos en la mesa de debate ‘Calidad asistencial en la sanidad privada’, organizada dentro del
XXXII Congreso Nacional de la Sociedad Espaiola de Medicina Interna (SEMI), que se celebra hasta
este viernes, 28 de octubre, en la localidad grancanaria de San Bartolomé de Tirajana.
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De izquierda a derecha: José Enrique Pefia Martin, letrado jefe de la Asesoria Juridica del Colegio de Médicos de Mélaga;
José Maria Obispo, director médico del Area de Salud de Mutua Madrilefia; Francisco Miralles, miembro del Servicio de
Medicina Interna del Hospital Parque San Antonio de Mdlaga; y Joaquin Estévez, presidente de Sedisa.

El presidente de la Sociedad Espafiola de Directivos de la Salud (Sedisa), Joaquin Estévez, ha destacado
la importancia de la sanidad privada y de la Medicina Interna a la hora de descargar al Sistema Nacional
de Salud (SNS) de la presion asistencial a la que estd sometida. Segtn Estévez, es necesario que se
avance para “integrar la sanidad privada y la publica en un solo sistema” que “copie lo mejor de cada
una” a través de un “pacto de integracién” que garantice la sostenibilidad de la prestacion sanitaria a largo



plazo. Sobre las bondades del sistema privado, el presidente de Sedisa ha destacado la reduccidn de las
listas de espera y la mayor eficiencia de los complejos privados.

“Los servicios de salud autondmicos se sirven de la sanidad privada para reducir las listas de espera a las
cifras que les exigen sus parlamentos”, ha asegurado. Asimismo, “si se comparan las cifras de eficiencia,
se puede comprobar que, con el mismo nivel de satisfaccion, la sanidad publica gasta entre 1.200 y 1.800
euros por paciente y afio, en comparacion con los 657 que gasta Muface con sus afiliados”, ha
argumentado Estévez. Por su parte, el director médico del Area de Salud de Mutua Madrilefia, José Maria
Obispo, ha criticado la “escasa medicion de resultados asistenciales que se realiza en el sector privado”.

“Esta claro que todas las resonancias magnéticas son rentables, pero también hay que mirar si son
necesarias para el paciente”, ha sentenciado Obispo. Ademds, afiade, “no se hace prevencién ni
promocién de la salud”. En este sentido, “todos los gerentes saben que el médico mas rentable es el
internista”, por ello, “es necesario que sea protagonista en el redisefio de la sanidad privada, que esté
presente en los proyectos, liderdndolos y aportando su vision integradora de la atencidn al paciente”, ha
indicado el representante de Mutua Madrilefia.



